





























































Group 性別 N 又 Range SD
M 16 13：02 8：00～18：02ダウン症
@　D
F 12 12：07 9：04～18：03
T 28 13：01 8：00～18：04 3．05
M 16 12：09 8：00～18：05単純精薄
@nD
F 12 13：04 8：10～18：02


































































































































H－1 CSFS X－1 Y－1 G％ 重心位置 土ふまず
x SD 又 SD x SD x SD x SD x SD 又 SD
C 7 19．3 1．98 134．6 28．58 3．46 0．87 6．90 0．80 57．8 6．99 0．58 0．41 1．43 0．73
M Y 9 20．8 1．03 178．4 20．54 3．46 1．58 8．54 0．73 61．1 4．28 0．59 0．35 1．56 0．83
T 16 20．2 1．18 159．2 32．87 3．64 1．32 7．83 1．09 59．7 5．40 0．59 0．37 1．50 0．79
D C 7 18．4 0．96 124．1 18．31 3．51 1．27 6．73 0．72 55．5 7．64 0．54 0．47 2．14 0．99
F Y 5 19．0 0．52 127．3 22．66 3．56 1．76 6．66 1．05 63．2 6．08 0．51 0．77 2．00 0．89
T 12 18．7 0．87 125．4 20．40 3．11 1．88 6．70 0．87 58．7 8．11 0．53 0．61 2．08 0．95
T 28 19．5 1．59 144．7 32．67 3．31 1．44 7．34 1．16 59．3 6．87 0．56 0．50 1．75 0．91
C 8 19．0 1．03 123．4 16．66 3．02 1．36 6．49 0．68 55．2 7．87 1．02 0．68 2．50 0．87
M Y 8 23．3 1．02 188．6 8．55 3．58 0．84 8．10 0．26 53．1 6．86 1．46 0．93 2．88 0．33
T 16 21．1 2．60 156．0 35．02 3．30 1．17 7．30 0．92 54．2 7．08 1．24 0．85 2．69 0．68
nD C 6 19．8 1．54 145．5 19．65 3．91 0．81 7．31 0．47 49．0 2．82 0．16 1．39 2．07 0．75
F Y 6 21．1 1．16 167．2 14．07 3．33 0．95 7．91 0．41 55．9 3．33 0．92 0．42 2．67 0．75
T 12 20．5 1．13 156．3 20．57 3．64 0．91 7．61 0．50 52．4 4．98 0．54 1．09 2．67 0．75
T 28 1．95 1．59 144．7 32．67 3．31 1．44 7．34 1．16 59．3 6．87 0．94 1．02 2．68 0．71
Right
H－1 CSFS X－1 Y－1 G％ 重心位置 土ふまず
又 SD x SD 又 SD 又 SD 又 SD x SD x SD
C 7 19．1 1．89 131．4 15．31 3．27 0．84 6．80 0．39 48．6 7．43 1．04 0．86 1．57 0．91
M Y 9 20．8 0．88 176．4 22．67 4．04 2．03 8．47 0．98 58．2 7．83 0．41 0．48 1．67 0．94
T 16 20．1 1．00 156．1 30．77 3．70 1．67 7．74 1．11 54．0 9．02 0．69 0．74 1．63 0．93
D C 7 18．5 1．05 120．7 25．74 3．53 1．37 6．49 1．22 51．6 4．28 0．64 0．49 1．86 0．99
F Y 5 19．0 0．43 133．9 11．12 2．71 2．04 7．04 0．44 52．7 7．57 0．55 0．29 2．00 0．89
T 12 18．7 1．04 126．2 28．65 3．19 1．77 6．72 1．03 52．1 5．52 0．60 0．42 1．92 0．96
T 28 19．5 1．53 143．6 30．72 3．48 1．71 7．30 1．19 53．2 7．90 0．65 0．62 1．75 0．95
C 8 19．2 1．20 127．7 29．40 3．33 1．18 6．61 1．29 45．9 6．84 1．12 0．44 2．25 0．97
M Y 8 23．4 1．00 195．8 13．47 3．45 0．70 8．36 0．35 54．3 4．07 0．81 0．34 2．50 0．87
T 16 21．3 2．33 161．8 40．86 3．39 0．96 7．48 1．30 50．1 7．28 0．97 0．42 2．38 0．93
nD C 6 19．8 1．59 144．8 21．88 3．77 0．96 7．28 0．55 51．4 2．35 0．64 0．59 2．83 0．40
F Y 6 21．2 1．06 168．8 18．82 3．12 0．55 7．96 0．69 54．1 2．94 0．93 0．48 2．67 0．73
T 12 20．5 1．14 156．8 23．56 3．45 0．84 7．62 0．71 52．7 3．26 0．78 0．56 2．75 0．60














x－1 0．41 0．10 0．13
左 y－1 0．52 0．68 0．94 0．13
G％ 0．27 0．03 0．03 0．24 0．06
重心 0．07 0．11 0．03 0．04 0．15 0．14
土踏ず 0．15 0．09 0．03 0．34 0．10 0．16 0．17
H－1 0．56 0．99 0．88 0．11 0．67 0．04 0．12 0．10
CSFS 0．58 0．84 0．90 0．16 0．82 0．09 0．04 0．03 0．86
x－1 0．08 0．02 0．19 0．77 0．27 0．15 0．05 0．32 0．03 0．20
右 y－1 0．50 0．61 0．77 0．16 0．79 0．16 0．04 0．11 0．63 0．94 0．28
G％ 0．28 0．34 0．45 0．19 0．48 0．20 0．10 0．21 0．34 0．48 0．14 0．52
重心 0．15 0．10 0．17 0．10 0．21 0．16 0．41 0．04 0．07 0．15 0．05 0．19 0．47












































































































f ％ f ％
A（両方とも土ふまず形成） 6 21．4 20 71．4
B（片足は土ふまず形成）BL 1 3．6 3 10．7
BR 2 7．1 1 3．6
C（両方とも扁平） 14 50．0 3 10．7
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Fig．10　左足と右足におけるH一！上のG％と重心位置
G％が等しいものがいることがわかる。
　一般的な傾向として，G％は
小学生で40％，中学生で44％，
成人は47％にあり，身体の発育
発達にともなって重心位置は次
第にかかと寄りから前方に移行
するといわれる。
　これらのことから考えると，
ダウン症も単純精薄もG％が極
度に高い。このことは姿勢が前
かがみになっているように思わ
れる。
　次に，G％を左足と右足の関
係で眺めるとTable　5とFig．
10に示す通りである。Table　5，
Fig．10が示すように，左足の
G％が高いもの，右足のG％が
高いものあるいは左足と右足の
　ダウン症は単純精薄に比べ左足のG％の高いものが有意に多いことが分かる（有意水準
1％）。
　いずれの足にG％が高いかということと体重の掛け方とは無関係のように思われる。
　また，左右両足とも重心位置がH－lineの外側にあるか内側にあるかを調べてみると大
部分がH－lineの外側にあることが分かる。ダウン症より単純精薄の方がより外側にある
ように思われる。
総 括
　ダウン症は吐下時より筋緊張低下症のあることが臨床上の大きな特徴の一つとしてあげ
られている。そのためか，運動機能面の特徴として，筋力が弱い，姿勢が不安定である，
扁平足が多く身体の支持が不安定である，手足が不器用であるなどがあげられる。
　一方，直立するとは常に地球の重力を受けている。そのために，その安定性が問題にな
る。その場合，直立における人体の基底面である足裏の形や広さ，さらにそこに作用する
重心位置が重要な要因となる。
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　そこで，ダウン症の接地足蹴や重心位置を解明することによって，かれらの身体の生理
的メカニズムを知る手掛かりにしたい。
　被験者は養護学校に在籍しているダウン症と，対照群として同じ養護学校に在籍してい
る単純精薄をそれぞれ28名（男子16，女子12）である。Pedoscope接地足蹟投影装置を通
して足裏をビデオカメラに撮影し，足裏分析処理システムを用いて分析した。分析の結果，
足蹟iが足圧（0－9の10段階表示の配列）によって表示される。各足および身体全体の重
心位置は＋の記号で表示される。その結果，次のことを見出した。
　①H－line長（かかとの突端から第二指の先端までの長さ）は思春期に著しく発達するが
ダウン症は単純精薄より停滞が早く，女子において特にその傾向の強いことを見出した。
　②Y－1ine長（足底前部と足底中部を境する線）は男子においてはダウン症と単純精薄と
の問に有意差は認められないが，女子においてダウン症は有意に狭いことを見出した。
　③接地足蹴面積はH－1ineとY－1ineとの積によって求められるが，，H－line，　Y－1ine
とも思春期以降に成長の停滞が早い女子において単純精薄より有意に狭いことを見出した。
　④ダウン症の接地足踪面積の形態は両足とも扁平足が50％と高く，いわゆる正規足は
21．4％であった。筋緊張低下症の名残と思われる外反足が7．1％を認められた。
　⑤ダウン症はG％（足長を100とした時のかかとからの重心位置）が極度に高く，前傾姿
勢が考えられる。また，ダウン症は左足のG％が右足のそれより高くアンバランスのタイ
プのものが多いのが特徴のように考えられる。ダウン症は幼い頃からの歩行・姿勢の訓練
の積み重ねが重要なように思われる。
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